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(1) Servicio Andaluz de Salud (SAS). 
La afasia es una discapacidad en la comunicación originada por un accidente cerebrovascular, lesión cerebral, tumores cerebrales 
o una condición neurológica degenerativa. En términos de comunicación, la afasia perjudica la capacidad de la persona para 
hablar, escribir, leer y entender el habla. Existen cuatro tipos principales: afasia expresiva (el paciente sabe lo que quiere decir, 
pero tiene dificultad para decirlo o escribirlo), afasia receptiva (se escucha la voz o puede leer un impreso, pero no le encuentra 
sentido a lo que lee o escucha), afasia anómica (tiene dificultad para usar las palabras correctas para describir objetos, los lugares 
o los eventos), afasia global (el paciente no puede hablar, entender lo que se le dice, leer o escribir).  
INTRODUCCIÓN 
El objetivo de esta revisión sistemática ha sido analizar las repercusiones sociales y sanitarias de los pacientes con afasia, así 
como describir unas normas que faciliten el proceso comunicativo sanitario-paciente. Para ello se ha llevado a cabo una pesquisa 
en las bases de datos de SciELO, Pubmed y Dialnet entre 2010-2017 empleando como fórmulas de búsqueda: [afasia y 
repercusiones sociales-sanitarias] y [afasia y sanitarios y normas comunicativas]. 
OBJETIVOS/METODOLOGÍA 
El aislamiento es el mayor problema al que se enfrenta el paciente, ya que cuando una persona pierde su lenguaje pierde uno de 
los pilares fundamentales de la vida social originando limitaciones en la participación social, ya que durante la comunicación se ve 
impedida su capacidad para encontrar las palabras adecuadas. A nivel sanitario, este aislamiento se traduce en un menoscabo de 
su calidad de vida. Para minimizar el impacto de esta patología durante la asistencia sanitaria, paciente y sanitario, deben 
desarrollar una serie de normas que les posibilite la comunicación. Por parte del sanitario, debe realizar la comunicación mirando 
a los ojos al paciente y empleando un volumen y tono de voz normales, debe emplear oraciones y palabras sencillas, realizando 
pausas al hablar y apoyándose con gestos que permiten al paciente asimilar lo comunicado. Durante la comunicación pueden 
corregirse errores del paciente pero sin exceso, ya que se puede conducir al fracaso del proceso. Por lo contrario, se debe evitar 
cambiar bruscamente el tema de conversación, no se debe obligar al paciente a hablar cuando él no quiere o con gente que no 
quiere, no se debe hablar con su familiar a no ser que sea estrictamente necesario dejando que lo intente él primero y no 
acabando las frases por él. Se debe dar tiempo para que acabe de expresarse y no interrumpirle cuando trate de decir algo, ya 
que eso sólo le dificultará su comunicación o hará que pierda el hilo de lo que está contando. No se debe pretender obtener una 
pronunciación exacta, lo primero y más importante es que se comunique. 
RESULTADOS 
La afasia es una patología que trasciende las esferas exclusivas del lenguaje, ya que convierte al paciente que la padece en una 
persona frágil y aislada socialmente con una importante repercusión en su calidad de vida. Una comunicación adecuada es la 
base para una asistencia sanitaria de calidad en el paciente con afasia, debiéndose desarrollar unas habilidades comunicativas 
basadas en el respeto y la empatía, y que permiten al personal sanitario disminuir la ansiedad del paciente y de sus cuidadores.  
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